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原 著
在宅ケ ア に おける外部支援者に か か わる看護援助 の 構造
米 増 直 美 (千葉大学大学院看護学研究科)
安 田 貴意子 ( 長野県看護大学)
保健婦 の 行 う在宅 ケ ア 支援 に お い て , 外部支援者 に関 わ る看護援助 は ど の よ う に 構成 され て い る の か を検討 した｡ 保健婦
が援助成果 があ っ た と 自己評価 した25事例 に つ い て , 援助内容 の 記述 か ら援助 の 結果 と して , 援助対象 で あ る本人 ･ 家族 に
と っ て 実現 で き た こ と, そ れ らの 結 果を得 るた め の 外部支援者 の 活動内容, 保健婦 の 援助内容を取 り だ し, そ れ らの 関連を
調 べ た｡
本人 ･ 家族 に と っ て 実 現で きた こ と は, 本人 ･ 家族が 外部支援者 の 活用 に至 る前に得 られ た こ と と, 外部支援者を活用す
る こ と に よ り得 られ た こ とに 分 け られ た ｡ 前者 で は, 本人 ･ 家族自身 が外部支援者の 活用 に つ い て 意思決定 し た こ と, 後者
で は, 日常生活面 で欠け て い る部分を外部支援者 の 助力 に よ り補 い な が ら, さ らに 意欲を向上 させ たり, 自信 をっ ける な ど
自立 し主体的に生 きる 力が 得 られ た こ と で あ っ た｡ 看護 は, 本人 ･ 家族 の 外部支援者の 活用前後 にお い て 機能 して おり, 宿
用前 に は, 本人 ･ 家族 が 考え を明確 に し て い く為 の 援助, 活用 に至 っ た後 に は, 本人 ･ 家族の 主体を支 え る 一 方, 外部支援
者 へ の 理解 と協力を求 め る為 の 援助が あ っ た｡ ま た, 外部支援者 の 援助 は, 直接 的な 助力提供 だ け で な く, 外部支援者自身
の 人間性 を生 か した か か わ り が 重要 で あ る と考え られ た｡ そ して , 看護援助 の 構造 は, 保 健婦 と本人 ･ 家族 の 二 者関係 に外
部支援者 を加 え た 三 者関係で捉え られ , 外部支援者が本人 ･ 家族 へ 援助を提供する こ と も含まれ る｡ し たが っ て , 看護援助
に お い て は, 外部支援者 が本人 ･ 家族の 生活 の 中 で 満 た し て い る部分 ま で 細 かく捉 え て い く必要があ る と考 え られ た｡
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I 目 的
保健婦の行う在宅ケア支援で は, 療養者本人と家族の
生活を豊かに し て いくため に , 多くの 外部支援者の活用
を促す援助を して い る｡ そ の 援助の 過程にお い て は, 対
象 の意思に 基づ き , 対象が主体とな っ た外部支援者の活
用を促すことが看護の 基本的側面で あり, 対象と外部支
援者との 間で 調整的な役割を担う こと に より, 対象 の主
体的な外部支援者の 活用を支えて い る ことが確認で き て
い る 1)｡ 調整的な援助と は , 対象と外部支援者問で の調
塞, 対象側内部で の調整, 外部支援者間で の調整があり,
こ れ らは看護の基本的側面に従 っ て導き出されたもの で
ある 2)が, こ れ らの 援助が どの よう に関連し対象の 主体
的な活用を支えて い る の か明確に示され て い な い ｡ ひ と
つ ひ と っ の看護援助が積み重な っ て き たとき に , 対象の
どの ような ニ ー ズ を満たした の か, そ し て , そ れ らの 援
助の 中に外部支援者がど の よう に 関わ っ て い る の かを明
らか にする必要がある｡
本研究で は, 援助 に より対象の生活の どの ような側面
が満たされ たと言える の か そ の 内容と, そ の 生活の 中の
充足面をもたらした保健婦の援助及び外部支援者の援助
内容の関係から, 外部支援者 に関わ る看護援助はど の よ
う に構成され て い る の かを検討する｡
Ⅱ 方 法
1 対 象
経験豊かな保健婦に対し, 家庭訪問に よる援助の 中で
｢保健婦らし い援助が で き成果があ っ た｣ と思う事例 に
つ い て , そ の 援助の 具体的内容に つ い て記述 して もら っ
た44事例3)の 中から, 援助経過の 中で , 対象と保健婦以
外の 外部支援者とのかか わりが援助の結果 に影響を及ぼ
したと考え られ た25事例を抽出した｡
2 分析方法
25事例 へ の援助内容の記述から, 援助の 結果とし て本
人 ･ 家族 に と っ て実現で きた こと, そ れ らを もたらした
保健婦の 援助内容を取り出す｡ さ ら に, 本人 ･ 家族 にと っ
て 実現で きた こと の に関連した外部支援者の 種類と活動
内容を読みとる｡ そ し て保健婦の援助内容と外部支援者
の援助内容が本人 ･ 家族 に と っ て 実現で きた こと に ど の
よう に関連し て い るかを検討する｡
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Ⅲ 結 果
1 本人 ･ 家族にと っ て実現できた こ と
表1 は保健婦らし い援助の 内容を示す｡ 左側が , 本人
家族にと っ て 実現で きた こと の 内容で ある ｡ 事例番号1
か ら18 は, 療養者本人が成人 ･ 高齢者, 19 か ら25 は幼児
で ある｡ (以下文中の ( ) 内の数字は事例番号を示す｡)
成人 ･ 高齢者の事例で は, 神経系難病 (1 - 7, 13, 14,
16), 脳血管性疾患 (10, 17, 18), 精神疾患等 (8, 9,
12) の 疾患, 幼児 で は, 発達遅滞 (21, 23, 25) や て ん
かん (20), 脳性麻痔 (22) 等の疾患 ･ 障害 を持 ちなが
ら在宅療養をし て い る患者が含まれ た｡
1) 本人 ･ 家族 の希望の実現
日常生活面で の希望実現の 内容はで は, 食 べ る楽しみ
を得る (1), 人工 呼吸器を装着したまま外出する (2),
できるだけ排滑は自立する (3) で あり, 病気や障害の
ため に困難に な っ た 日常生活面を助け, 要望を満たし て
い た｡ ま た, 家 で療養すると いう療養場所に関する希望
実現も多くの事例で あ っ た が , 家 で療養するこ と の ど の
部分が満たされたか は各事例で異なる｡ 在宅療養の ため
に生活費の確保がで きた こと (4), 在宅 で の受療が で き
た こと(5, 6, 7, 16), 適切な食事 ･ 清潔な環境が整う
(9) など の他 に , 母親と して の役割を担う (6), 家族と
一 緒 に暮らす (7, 8), 馴染み の土地で 暮らす (10), 家
族 の介護をする (4, 1 2, 19), 子 どもを養育す る (9)
等, 個人 に と っ て の 意味もあ っ た｡
2) 意欲の向上に関する こ と
立位に なる こと に自信を持 っ (15) の ような身体機能
に限定して の こ とや, 家族 の 介護をする こと で精神疾患
の ある本人自身が自信を っ ける (12), 在宅 で受療で き
た こと で安｣L､が得られ意欲が向上した (16), A D Lが向
上した こと で意欲も向上した (13), 人間関係が広が り
意欲も拡大した (17) の ような, 対象の 生活全体に及ぶ
意欲の 向上や自信を持 っ こ とも実現で き て い た ｡
3) 対象の 気持ち ･ 考え の変化･
保健婦の援助を拒ん で い た介護者が保健婦に気持ちを
表現するよう に な っ た こ と (18) は, 保健婦を受け入れ
る気持ちに変化したと捉えられる｡ ま た , 障害児を も っ
母親が児の障害を受容した (21, 2 2, 23), 母親が児の
療育方法に つ い て意思決定する (20,21)等の気持ち ･ 考
え の変化に より, 外部支援者の活用に 至 っ た ｡ 外部支援
者の活用後に お い て も, 母 の希望 は実現で きなか っ た が
現状で の関係者の努力に納得で きた (24), と い う気持
ち の 変化も見られ た｡
2 外部支援が行 っ た活動の 内容
事例ごとの 具体的活動内容は表1の左側に示す｡
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1) 外部支援者の職種等別活動内容
医師の活動内容で は, 専門的診断に 基づき , 受診 ･ リ
ハ ビ リ を勧める (13) だけ で なく, 球麻捧の ある患者の
経口摂取 (1) や人工呼吸器装着の まま外出する こと (2)
を, 実現 の可能性はな い か検討する ことラ 本人の希望を
受け入れ治療を行い機能の 回復を目指す こと (13), 往
診 に より診療の場を拡大する こと (5, 6, 7, 16) 等,
本人 ･ 家族 の希望の実現に 向か い , 医師の 専門的機能を
より充実 ･ 拡大し て い く こ と で あ っ た｡ さ ら に, 医療 の
提供だけ で なく, 医師の立場から関係者や本人に助言し
(9, 17), 本人が信頼して い る医師か ら の 助言で ある か
ら こそ受け入れられた ようをこ (17), 医師個人の人間性
を生かしたかか わり で あ っ た｡
病院の看護婦は, 本人 ･ 家族が医療を受けやすくする
ため に病院の体制を整える こと (4, ll), 在宅療養者に
対し訪問看護の提供 (6, 16) をし て い た｡
ホ ー ム ヘ ル パ ー は家事援助 (8, 9) や排他の援助 (3,
14), 外出やリ ハ ビリ の 援助 (12) を し て い た｡ こ れ ら
の援助を提供する上で , 本人 の病気や症状 へ の 理解をす
る (8, 9), 本人の 気持ち に沿う (3), 社会性を持 っ 人
とし て かかわる こと (14) を して い た ｡ ま た , ホ ー ム -
ル パ ー か ら保健婦に援助依頼 し, 他 の 支援者の 援助を取
り込む ことをし て い た (15)0
福祉関係者の かかわりで は, 行政 の福祉担当者が本人 ･
家族 の希望 (4, 8, 9) と, そ の希望実現のため の本人 ･
家族 の能力を理解する こと (8, 10), そ の 上で 必要な支
援策とし て の福祉制度の活用を認めたり (4, 8, 9, 25),
サ ー ビ ス 提供方法を対象の状況に合わせる こと (10) 杏
し て い た｡ 病院 の ケ ー ス ワ ー カ ー も保健婦に援助を依頼
したり (6), 往診と訪問看護の必要性の 理解を深め実施
する ことを認めたり (16), 受診時に協力した (10)｡
保育所, 療育施設, 学校等関係機関の職員は, 母親 の
希望 へ の 理解を示し, 実現 に向けて準備を重ねたり(24),
児 の保育を受け入れ た (25)｡ ま た , 見学 に応 じ母の 相
談に対応した (20, 21)0
他 の支援者で は, 栄養士が食事作りに つ い て の相談に
のり (12), 地域住民の 援助で は, 民生委員が家庭訪問
したり (8, 10), 知人が本人の在宅療養を支える人と し
て 訪問した (10)0
2) 関係者の 共同活動
多くの外部支援者がか かわ っ て る場合, そ れ ら関係者
が支援目標を共有, 統 一 し て か か わ っ た (5, 6, 19)｡
3 保健婦の 援助内容
前記の 外部支援者の 援助を引き出すため に , ま た, 本
人 ･ 家族が外部支援者の活用をするため に行 っ た保健婦
表1 保健婦 らし い援助の内容と外部支援者の活動内容
事例番号 本人 . 家族 に と つ て 実=現で きた こ と 実現 で き た こ と に 関連 した外部 支援者の 種類 と活動 内容
1 球麻捧が あ り, 気管切開 して い る本人 の 希望 で あ る, 口 で 食
べ 主治医が 経 口摂取 に つ い て ｢考え て み ま し よ う｣ と言 い , 最後 に は 味わ うの み な
物 を味わ う こ とが 実現で き た○ ら良い と の 指示 を 出 し, 診療 す る○
2 人工 呼吸器 を使用 しなが ら外 出する と い う本人 と妻の 希望が 実 家庭医 と専門医 が, そ れ ぞ れ の 役割
. 責任を 明確 に し, 外 出 した い とい う本人 .
現 した ○ 家族の 希望 に王聖解 を示 し, 協力 す る○
3 排滑 はで き るだ け ポ
ー タ ブ ル を使用 して 自分 で や りた い , 息子 ホ ー ム ヘ ル パ ー が 本人 の 気持 ち を 理 解 し, そ の 気持 ち に沿 い , オ ム ツ 使用は で き
に オ ム ツ 交換 を させ たく な い と い う本人 の希望 が 実現 した ○ るだ け避 け, ポータ ブ ル を使用 して の 排滑介助 を行 う○
4
常時介護が 必要 な本人 は入院 し, 妻 が生活 を支 え る た め に 就業 福祉担当者で あ る村 の住民課長, 県ケ ー ス ワ ー カ ー が 理 解 を示 し, 療育 生活費支
しな けれ ば な ら な い 状況 に あ つ た が , 生活費 の 確保 と病院 の 在 援策 の 利用 を認 め, 申請 を受 け 入れ る○
宅支援体制 の 整備 に よ り, 妻 が本人 の 在宅 で の 介護に 専念で き 病院の 病棟婦長が 往診医, 訪 問看護婦, 薬剤師, 事務 の 調整 を し, 往診料 の 支払
る よ う に な り, 在宅療養 . 在宅介護 した い と い う 本人 . 妻 の 希
望が 実現 し た○
い や 薬 の 受 け取 りが 介護者 に負 担な く ス ム ー ズ に行え る よ う に した○
5 在宅で の 診療
. 医療技術 の 確保 が で き, ｢ 退院して 在宅 療養 し 主治医が 往診す るo 開業医 が気管 カ ニ ユ ー レ の 交換をす る た め往診 する○
た い｣ と い う本人 と家族 の 希望 が実現 したo 支援者間で 支援 目標 を統一 して 関わ る ○
6
難病の た め 人工 呼吸器 を使用 し入院 して い た本 人 の , ｢ 母 親と 病院の ケ ー ス ワ ー カ ー が 保健婦 に援助 を依頼す る○
して や り残 し た事が あ る の で 家 に帰 り た い｣ と い う希望 が 実現
したQ
保健所の 医師 ( 保健婦の 上 司), 主治医が 本人 の 要望 - の 理解 を示 し, 地域 の 支
援体制, 病院側 の 訪問医療 . 訪 問看護体 制を 整え る○
関係者 一 人 一 人が 援助目標 を共有 した○
事務職 は直接的な 援助 にか か わ つ て い な い が , 自分達の 行 つ た こ と の 意味 を確認
し, さ ら に理解を 深め た○
7
在宅で の 診療 の 確保が で き, ｢で き るだ け家で , 家族 の 中 に い 開業医が 往診 と訪問介護 を引 き受 け る○
て 療養 した い｣ と い う難病で あ る本人 の 希望 が実現 したo 開業医 と専門医が 各 々 の 役割 を明確 に し, 医療面で の 相談を 受 け入れ る○
8
本人 に は被害妄想が あり, 同居 の次男 は精神薄 弱, 孫は 精神病 福祉担当者が 本人 . 次男 の能力 へ の王聖解を 示 し, ホ ー ム - ル パ - 派遣 を認 め る○
で あり, 民生委員や 福祉担 当者 は本人 . 次男 を入院や 施設入所 ホ ー ム ヘ ル パ ー が 本人 の 症状 と次男 の 能 力を理 解 し, 布団干 し, 買 い 物等 の 援助
させ る の が 良 い と考え て い たが , 本人 の 最大 の 希望 で あ る, 吹 を 行 うo
民生委鼻が 地域住民 の 在宅療養 を支 え る人 と して か か わ るo男 と孫 と の-一緒 の 生活が 継続で き た.
9
本人 は精神疾患 で入院 して い たが , 退院 し, 施設に い た中学生 . ホ ー ム ヘ ル パ - 派遣を 踊精 して い る福祉担 当者 と精神 疾患患者を 恐れ て い る ホ -
小学生 の 娘二 人 を引 き取 つ た ○ 本人が 在宅療養 しな が ら, 娘 を ム ヘ ル パ ー に対 し, 主治医が 必要性 を話 す○
養育す るた め の 適切 な食事, 清潔 な環境が 整 つ た ○ 福祉担当者が ホ ー ム - ル パ ー 派遣 を認 め るo
ホ ー ム ヘ ル パ ー 一人一人が 精神障害 を 理解 し, 食事 . 清潔面で の 援助 を行 うo
10
独居で 痴呆症状が あ る本人 の , 長年住ん だ土地, 苦労 して 建て 福祉担当者が ｢ 本人が 納得 して で き る よ う に｣ とい う援助目標 に合意 し, 在宅 で
た家を 離れ た く な い と い う希望が一目で も長く実現 で きた○ の 生活を 支援す る方向で か か わ る○
病院ケ ー ス ワ ー カ ー が 本人受診時 に協 力するo
民生委鼻, 知人 が 在宅支援者 と して訪 問○
ll
本人 は医療不信が あ り受療拒否 して い たが , 積極 的に治療 に 臨 病院の 看護婦長が 本人 の 性格, 本人 に合 わ せ きめ細 か く対応す る必要性を理 解 し,
む よう にな り, さ ら に支援 して も ら つ て い る親戚 へ の 不平不 満
を言わ な くな り, 独居で の 生活 の 自立 を維持 で きた○
ス ム ー ズ に 医療が 受 け られ る よ う に病院 の 受入 れ体制 を整え る○
1 2
今 まで 母か ら世話 を受 け て い た精神疾患 を持 つ 本人 が, 要 介護 栄養士が 食事作り の 相談 に の る○
と な つ た 母 の 世話 をす る こ とで 自信 を つ け , 本人 の 病状 も安 定
した○
ホ ー ム ヘ ル パ - が 母 の 外出, リ ハ ビリ を手伝 う○
13
難病 とな つ た た め に ｢ 何も楽 しみ は な い○ 早 く お迎 え が 来れ ば 保健所の 難病相談 にお いて 専門医 が整形外科 を受診 す る こ とを 勧め , さ らに整形
よ い｣ と響的で あ つ たが , A D L が向上 し, ｢ 植 木 をや つ て み 外科医が リ ハ ビ リを受 け る こ と を勧 め る○
た い｣ と い う意欲 を示 した り, 難病相談 の 場 で 意見を 述 べ るな
ど前向き に な つ た o
主治医が 本人 の 希望 を受入れ リ - ビリ を 行うo
14
難病 と なり, 生 き る事 - の 自信 や希望 を な く し, 家族に 甘え る
こ とが 多か つ た が , 自立 した人 と して , 社会性 を 身に つ け , 意.
欲 も高 ま つ た o
ホ ー ム ヘ ル パ ー が 社会性 を持 つ 人 と して 本人 とか か わ りな が ら, 排滑介助を行うo
15
気力 の 低下 か ら生活面 に 消極 的と な り寝 た きり 状態が すすん で
い た が, 別居家族 の 援助 を受 け る こ と で立位に な る こ とに 自信
を持 つ よ う に な つ た o
ホ ー ム ヘ ル パ ｢ が 保健婦 に本人 の 身体面を み て 欲 し い と援助を 依頼す るo
16
難病 の 進行 に伴 い 在 宅療 養に 不安を 持 つ て い た が , 在宅で の 診 主治医 と ケ ー ス ワ ー カ ー が難病 患者 - の 往診 と訪問看護 の 必要性 を理 解 し, 往診
療 が確保 で き, 在 宅療 養で きそ う だ と思え るよ うに な り, さ ら
に訪 問リ - ビ リ を受 け て み よ う と思う な ど前向 き にな り, 表情
も明る くな つ た ○
と訪問看護 を難病患者 へ も拡大 して 実施す るo
17
先天性 の 障害もあ り生 き る こ とに 消極的で , 家 の 中だ けで 生活
して お り ごく近所 との 交流 しか な か つ た が , 人間関係が広が り,
楽 しみ が増 え , 意欲も拡大 した ○
主 治医 が本人 - リ - ビ リ教 室 - の 参加を 勧め るo
18 保健婦の 訪問も拒否的で あ つ た 介護者が , 保健麻 に本音 を話 す
よ うに な り, そ の 後様々 な 支援者を 受 け入れ る よ う に な つ た o
(こ の こ と に つ い て か か わ つ た 外部支援者 は な し)
19
重症の 植物状態で あ る児を ど う して も家 に つ れ て 帰 りた い, 自 母 の こ と を ｢わ が ま ま で 周りを 巻 き込ん で しま う人｣ と 理 解 す る の で は な く,
分で 介護 した い と い う母 の 希望が 実現 した○ ｢ 一 生懸命介護 した い 気持 ちの現 れ だ｣ とい う共通理 解を 関係者間 で 持 ち, そ れ
ぞ れ が 支援す る○
20
母 は, 障害 の あ る児 の 療育方法 と して , 保育園 と療育施設 の ど 保育 園 と療育施設の 職長が 見学 を受入 れ, 母 の 相談 に対 応 し, 面接 . 相談を 繰り
ち らに 通園 させ た ら よ い の か 迷 つ て い たが , 納得 して療育施設
へ の 通園を 決 め る こ とが で き た○
返 す○
2 1 母が 児 の 発達 の 遅 れ を受容 し, 療育施設 に行 か せ る こ と を決 め
る こ とが で き た○
療育施設職鼻が 見学を 受 け入れ る○
2 2
母が 児に 発達 の 遅 れが あ る こ と を受容 し, 児 を受診 さ せ, さ ら
に療育手帳 の 申請 や通園施設 の 利用 をす る な ど, 自 ら積極 的な
行動が とれ る よ う に な つ た ○
(この こ とに つ い て か か わ つ た外部支援者 は な し)
23
母が 児 の 言語発達 の 遅 れ を自覚 し, 夫婦 で専 門機 関に相談 に 行
く こ とが 出来 たo 母 は落 ち着 いて 育児 に取 り組 め るよ うに なり,
煤健麻 - 声 を か け る よ う に な る○
(こ の こ とに つ い て か か わ つ た外部支援者 は な し)
24
障害 の あ る児 を養護学校 に入学 させ た い と い う母 の 希望 は実現 養護学校校長, 教員等の 関係者が 保健婦 が母 の 希望実現 の た め に 活動 して い る こ
で き なか つ た が , 自分 の た め に他 の 人 が努力 した こ とを理解 し, とを理 解 し, さ ら に, 母 の 希望す る児 の 入学 に つ い て 理解 を示 し, 受 け入れ に備
納得 した ○ え て 研修を う け る○
25
母 は児 の 発達 の 遅 れ の た め の 世話 と祖母 の 介護 が重 な り負担が 保育園関係者が 障害児保育 に つ い て 理解 し, 児を 受け入 れ , 保育す るo
大 きく, 児 の 将来 へ の 不安 も強 か つ た が, 児が 保育園に入園し,
普通 の 会話が で き る よ う に な り, 母 も明る くな つ た ○
福祉担当者が 祖母の シ ョ ー ト ス テ イ を受 け入 れ, 利用で き るよ う にす るo
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の援助は以下の とおり で ある ｡
1) 看護援助の基盤となる考え方
本人 ･ 家族 の価値観や考え に基づ い た主体的な生き方
を支える こと, 本人 ･ 家族の 希望に基づ き, 希望実現に
向け て援助すると い う考えが基盤とな っ て い た｡
2) 本人･ 家族 へ の働きか け
(1) 本人･ 家族の気持ちや考えを捉え る
ど の ような希望を持 っ て い る の か , ど う い う生活をし
て い きた い と考え て い る の か など本人 ･ 家族 の気持ちや
考えを捉えた｡ 捉える過程で は, 本人 の こ れま で の生活
の様子を理解する (6), 本人 の訴えをじ っ くり聞く (13),
介護者と の 関係性や療養生活の状況から気持ちを推し量
る (3, 18) 等に より, 対象 の 本JL､を捉え よう と して い
た｡
(2) 本人･ 家族が考えを明確にするこ とを支える
気持ちや考え を捉える過程で , 本人が どう生き て い き
た い かを 一 緒 に考え たり (7), 介護者家族が考えを整理
しやすい よう に手助けし て い た (16)｡ 特 に母子の 事例
で , 母親が児の障害を受容し, ど の よう に育児に取り組
むかを考える過程に付き添い , 一 緒 に考える, 一 緒 に解
決する こと を通し て , 母親が考えを明確に する ことを支
え て い た (20, 21, 22, 23)｡
(3) 日常生活過程を整える
被害妄想が強く食事を拒否して い る本人 に, 一 緒 に食
事をし て不安を和らげ食事がとれるよう に促 したり, 宿
潔が保て な い精神薄弱の次男に対 し, 清拭を して気持 ち
の 良さ を実感させ なが ら清潔 へ の行動を促す (8), 妻 の
介護を避難しな い よう にJL､が け, お む つ 交換や足浴をす
る (18) 等, 日常生活を整える ことを して い た｡
(4) 保健婦と本人 ･ 家族と の関係づくり
本人 ･ 家族 の気持ちを捉え, そ の気持ち に沿う援助を
する過程にお い て (14, 19), ま た, 母親が児 の療育に
つ い て意思決定する過程に お い て (21, 22, 23), 保健
婦 は共 に考える こと を通し て , 対象と信頼関係を築く こ
とを重視して い た｡ さ ら に , 日常生活過程を整える こと
を通 し信頼関係が形成された (8, 18)｡
(5) 外部支援者の 活用を提案する
本人 ･ 家族 の希望が明らかな場合, その希望に したが っ
て適切な外部支援者を紹介し, そ の活用を促した｡ そ の
際, ホ ー ム ヘ ル パ ー の 派遣 に つ い て本人の意思を確かめ
る (9), 情報提供をするが決定は対象に まかせ る (20,
21) ことを して い た｡ ま た, 児 の発達の遅れを認められ
な い母親 に対 し, 気持ちが変化するの を待ち, そ の気持
ちが変化 して き て い る こ と を捉え なが ら専門職 へ の相談
を勧める (23) な ど, 対象 の気持ちを捉え, そ の気持ち
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に沿う立場で の 援助に より , 対象の 主体的な外部支援の
活用を提案 して い た｡ さ ら に , 介護者が保健婦に本音を
話すことが で きる関係がで き て か ら外部支援者が活用さ
れるよう に な っ た よう に (18), 対象が保健婦の 提案を
受け入れる に は, 保健婦 へ の 信頼感が基盤 とな っ て い
た｡
3) 外部支援者へ の 働きかけ
(1) 対象へ 助力を提供する こ と へ の 理解と協力を求め る
外部支援者に対し, 本人 ･ 家族 の気持ちや希望を理解
して も らう こと , そ の 理解を もと に協力し て もらう こと
を促 して い た｡ 医師 に対して , 医学的な側面から希望実
現の ため に可能性を検討する ことを促したり (1, 2),
本人 ･ 家族 の希望を代弁し, 往診 に より診療の場を拡大
する (5, 6, 7, 16), 望 む治療内容を受 け入れ る こ と
(13) など の協力を求めた｡ 精神病患者 に 訪問し援助す
る ことを恐れ て い る ホ ー ム ヘ ル パ ー に 対 し, 本人 の能力
や病気に つ い て 説明し, 相談 に の っ て い た (8, 9)｡ ま
た, 福祉担当者の 多くは, 直接的に援助するの で はな い
が, 福祉制度の利用に関し て決定権を持 っ て い るため,
福祉担当者が対象の 希望 へ の 理解を示し, 福祉 サ ー ビ ス
の適用を認めるための 働きか けをし て い た (4, 8, 9)｡
こ の よう な働きか けは, 学校関係者や保育園職員等 へ も
行われ て い た (20, 24, 25)｡
(2) 対象の 気持ちに沿 っ て援助できるよう働きか ける
｢排滑はで きるだけ自分で やりた い｣ と い う本人の 気
持ちに対し, ｢オ ム ツ の方が簡単だか ら｣ と い う主張で
ある ホ ー ム ヘ ル パ ー に , 本人 の気持ち に沿 っ て で きるだ
け待 っ て 欲し いと働きか けた (3)｡ ま た, 本人が納得し
て生活で き るよう にと い う保健婦の援助方針 へ の福祉関
係者の合意を得る (10) な ど, 外部支援者が対象の気持
ちに沿う よう に働きかけた ｡
(3) 外部支援者間の連携を促す
一 人 の患者とそ の 家族に 対し複数の支援者が関わる こ
とが多く, そ の 場合, 支援者間で 支援目標を統 一 したり,
対象 に つ い て 共通理解をする ことが必要で あ っ た｡ (5,
6, 10, 19)｡ そ の ため に保健婦が会議を開催したり, こ
ま め に連絡を取り合う ことを し, 支援者間で意思統 一 し
て い く上 で 中心的役割を担 っ て い た ｡
(4) 外部支援者の人間性を生か したかかわりを促す
本人が主治医を信頼して い る ことを捉え て , 主治医か
らリ - ビ リ教室参加を促して もら っ た り (17), 本人が
ホ ー ム ヘ ル パ ー と人間対人間と して の 関わりを持 っ こ と
で社会性を身に つ け る事をね らう (14) な ど, 外部支援
者の持 っ 人間性を生かしたかかわりを促 して い た｡
4 本人 ･ 家族にと っ て実現できた こ とと外部支援者の
援助との 関連
1) 直接的に影響する外部支援者の 援助
(1) 外部支援者が直接的に援助を提供する
主治医が リ ハ ビ リ を実施する (13), 主治医 ･ 開業医
が往診する (5), ホ ー ム ヘ ル パ ー が 食事の 世話 ･ 掃除等
をする (9) 等, 直接援助する こと で , 本人 の A D Lが
向上する, 在宅 で 医療処置が受けられ る, 生活環境が整
うなど, 日常生活で かけ て い る部分を外部支援者の援助
に より補う こと で ある｡
(2) 福祉関係者が本人 ･ 家族の 希望に理解を示す
福祉関係者が本人 ･ 家族 の 希望を理解し, 福祉 サ ー ビ
ス 適用 の必要性を判断した こと に より利用可能に なり,
在宅療養が可能に な っ た よう に (4), 直接的に は福祉サ ー
ビ ス が在宅療養を可能に した の だが , 福祉 サ ー ビ ス の運
営に関わる人の 理解が サ ー ビ ス利用を可能に し, 本人 ･
家族 の希望実現に つ なが っ た ｡
2) 間接的に影響 して い る外部支援者の 援助
主治医が リ ハ ビ リ の実施を受け入れ本人の AD Lが 向
上した こと に より, 本人 の 意欲が向上して きた (13),
往診と訪問看護を受ける ことが可能にな り在宅療養生活
の不安が解消で きた こと で さ らなる意欲が向上した (16)
本人 ･ 豪族にと っ て実現できた こ と
介護者が保健婦に
気持ち を表現する
母が児の 障害を受容する
母が児の 療育に つ いて
意思決定する
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等, 生活の 中 の 一 部 が実現で きた こ と で次 の成果を生み
だ して い た｡ ま た, 主治医の すすめを受け て リ - ビ リ教
室に参加するよう に なり, 多く の人と ふ れあう ことが本
人の 楽しみ とな っ た よう.に (17), 一 人 の 支援者の 援助
が多数の 支援者か ら援助を得る こと に つ なが り, 本人 の
社会生活を拡大した｡
3) 外部支援者のかか わり方により実現できたこ と
ホ ー ム ヘ ル パ ー が排滑介助をする上で , 本人と ホ ー ム
ヘ ル パ ー が お互 い に社会性をも つ 人間同士とし て かかわ
る こと に より, 人 に 甘えやすい性格 の本人が , 自ら考え,
意見を発言出来るよう に なり, 前向き に な っ た (14),
ま た, ホ ー ム ヘ ル パ ー が本人 の気持 に沿 っ た排滑介助を
する ことが , 本人 に と っ て の排滑の 自立に つ な が っ た
(3)｡ こ の こ とは, 実施して い る こ と ば排滑介助 で あ る
が, 人間的なかか わりを付加する こと , 気持ち に沿う こ
と等, 外部支援者のかか わり方が成果に つ ながらて い た｡
Ⅳ 考 察
1 外部支援者にかかわ る看護援助の構造
本人 ･ 家族 にと っ て 実現で きた ことと保健婦の 援助内
容, 外部支援者の 援助内容の関連は, 図1 の よう に示さ
れる｡
排准はで きるだけ
自分でする こと
人 工呼吸器
したま ま外出
社会性 を につ ける
母親の 介護
子どもの介護
子どもを養育
母親 と して の役割
家族 と暮らす
住み 慣れた 土地で
暮 らす
家で暮 らす こと - - -:
意欲の向上
前向き にな る
明る くなる
自唐を持つ
外部支捷着の扶助
保育園 ･ 療育施設 ･ 医師, ホ ー ム ヘ ルパ ー . 栄章士 , 民生委員, 福祉
職員が 見学 ･ 相談
に応 じる
担当者, 学校関係者等が 本人 ･ 家族の希望を理 解し ,
希望実現のため にそ れぞれ の専門的機能を 発揮する｡
･ 医師個人 の 人間性を活か したか か わ り , ホ ー ム ヘ ル
パ ー が 社会性 を もつ 人 間と して か か わ るな ど , 外部
支援者個々 の人 間性を生かしたかかわ り をする｡
保 桝 の捷助 外部支球音へ の 4 きか け
本人 ･ 家族の希望へ の理 解を求め る
本人 ･ 家族 へ 援助する ことを促す
対象の気持ちに沿 っ て援助で きる よ う働きか ける
関係者間の連携を促す
外部支援者の人 間性を重視する
署捷捷助 の 基本とな る考え方 : 本人 ･ 家族の希望に基づ き. 希望実現に向けて 援助する｡
本人 ･ 家族の価値観や考え を尊重 し, 主 体的な 生き方, 外部支援者の活用 を支え る｡
園 1 本人 ･ 家族 に と っ て実現できた こ とと保健婦の 援助 ･ 外部支援者の援助の 関連
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1) 看護が援助 して い る対象の 日常生活の側面
本人 ･ 家族 に と っ て 実現で きた ことは, 保健婦に と っ
て の援助目標とも言える~も の で あり, こ れ らは, 看護が
援助して い る対象の 日常生活の側面とし て捉えられる｡
保健婦が外部支援者の 助力を集めながら援助する こと で
豊か に なる対象の 生活の 側面に は, 看護援助の進む段階
をお っ て述 べ ると , まず, 母親が児の 障害を受容 し, 児
の療育に つ い て 意思決定する こと の よう に , 対象自身が
ど の よう に した いか考え を明確に する こと で ある｡ そ の
ため に は保健婦と対象との間で , 対象が保健婦 に本音を
話すことが で きるような関係を築く ことが必要で ある｡
こ れ ら･は対象が外部支援者の活用を決める前の 準備段階
と して 必要な部分で あり, 対象 の生活の 中で は大きな変
化で ある ｡ 次 に , 外部支援者の助力を得る こと で 実現で
きる もの で あるが , 食生活の 中で も ｢食 べ 物の 味を味わ
う こと｣,
一
排滑 の なか で も ｢で きるだけ自分で やる こと｣
な ど, 対象 の ニ ー ド を細かく捉える こと に より, 日常生
活の 一 つ 一 つ を具体的に援助 して い た ｡ ま た , 家 で暮ら
すこと の 意味は, 介護や育児をする こと , 母親として の
役割を担う こと, 住み慣れた土地で暮らすことなど, 個 々
に よ っ て そ の意味が真なる｡ 病気や障害を抱え なが ら家
で 暮らすため に , 生活費を確保する ことや医療体制を整
え る ことも必要だが, 看護援助にお い て は, そ の人にと っ
て の意味を捉え, そ の意味を重視して援助して いく こと
が重要で ある｡ さ ら に, 日常生活を具体的に助ける こと
を通し て , 対象が意欲を向上させた り, 生きる こと に前
向きなる, 明るくなるな どの , 主体的に生きる上で の原
動力となる部分を引き出すよう援助して い る｡ こ の よう
に , 看護が援助して い る対象の 生活の 状況は, 援助 の進
む段階を追 っ て確認で き, 看護職と信頼関係を形成する
こ とを基に , 対象自身が考えを明確に し, そ して 外部支
援者の活用に至り, 日常生活を充実させ , 最終的に は主
体的に生きると い う発展段階があると言え る｡
2) 外部支援者の活用を促す看護援助内容
本人 ･ 家族 に と っ て実現で きた こと は, 外部支援者の
援助が あ っ て初め て実現する もの で ある｡ そ こ で , 外部
支援者の活用を促す看護援助が重要に なる｡ 対象が外部
支援の活用に至るま で の援助と して は, 図 1 に示すよう
に , 本人 ･ 家族 へ の援助が中心となり , 本人 ･ 家族 の気
持ちや考えを捉える こと, 本人 ･ 家族の 考え の明確化を
支え る こと, 日常生活を整える ことを行い , こ れ ら の援
助を通し て対象と信頼関係を築く｡ そ して , 信頼関係を
基に他の外部支援者の活用を提案して いた｡ ま た, 本人 ･
家族 の考えや希望は初めか ら明確に表出され るもの で は
なく, 看護職が援助を通 して かかわる こと で 初めて 自分
20 千葉看会誌 V OL. 4 No.1 1998, 6
の求め て い た援助が何で あるか分かる ことが多い 5) 6)｡
こ う した看護の かか わりが , 対象 の主体的な外部支援者
の活用を支え る の で ある｡ 対象が外部支援者の活用に至 っ
て か らの 援助で は, 本人 ･ 家族 に対 して , 主体とな っ て
活用すること を支え, 外部支援者に対 して は, 理解と協
力を求めたり, 外部支援者が対象の気持ちに沿う事を促
す, 関係者の連携を促すこと に より, 外部支援者が対象
に助力を提供す る ことを促し て い た｡ こ の よう に , 対象
の外部支援者の活用前後に わたり, 本人 ･ 家族 に対して ,
さ ら に外部支援者に対し て看護援助が展開され て い る｡
3) 看護援助により引き出された外部支援者の援助
看護援助に より, 外部支援者それぞれが対象の希望を
理解し, 専門性を発揮して援助する ことを促して い た｡
ま た, 外部支援者の援助は, 社会性を持 っ 人間同士と し
て対象とか かわる ことや, そ の外部支援者個人の人間性
を生かしたか かわりな ど, 人 がかかわる意義を十分に 引
き出すことが必要で ある｡ そ して , 本人の 気持ち に沿う
こと, 本人主体を尊重するなど, 援助する際の 考え方や
姿勢が, 対象 の生活の 中の細かな部分を支えて い た｡ そ
の ような外部支援者の援助に より , 本人の 意欲の 向上,
自信を持 っ と い う こ と に結び つ い て い た｡ 外部支援者が
助力を提供すると い う ことば, 目 に見え る援助だ けで な
く, 人 と人と の相互作用を生み出すこと に なる ｡ 外部支
援者 は助力を提供 して 日常の欠 けて い る部分を補うだ け
で はなく, 人と人と の 関わりも っ て 対象の 生活の 中に深
く入り込み, 影響を与え て い る｡ し たが っ て , 対象の 生
活を豊か に し て い く こ とを支える看護援助の 中で は, こ
の よ うな外部支援者の援助の意義を十分に生か して い く
必要があると考える｡
4) 本人･ 家族, 保健婦, 外部支援者の 位置関係
看護援助の基本的構成要素は, 援助提供者で ある看護
職, 援助 の受け手で ある患者, そ の 二者関係が基本形態
で ある 7) 8)｡ ま た, 保健婦は常に 家族を単位を して 援助
@ = 毎
図2 看護援助を構成する三者関係
し てき て い る 9) の で , 援助者で ある保健婦, 本人 ･ 家族
を援助の受け手とする 二者関係を基本形態と し て い る｡
そ こ に , 外部支援者が本人 ･ 家族 に助力を提供する こと
を援助する看護援助が加わり, 外部支援者を含めた三者
関係に なる ( 図2)｡ 看護援助に お い て は , 外部支援者
が対象に援助する ことが, 対象 の生活の 中に有効に機能
して いく こ とま で を責任を持 っ て援助して い ると考える｡
従 っ て , 看護援助の対象 は, 本人 ･ 家族と外部支援者の
援助受領 ･ 提供 の状況も含まれる｡ こ の よう な看護援助
の構造にお い て , 外部支援者がかかわる こと で豊か に な
る対象の生活の側面を捉える こと は基本的な要素となる｡
ま た, 保健婦も本人 ･ 家族か らみれば外部支援者であり,
対象が保健婦以外の外部支援者の 活用を決定する前に ,
対象と保健婦との , 信頼関係がで きる ことが重要で あ っ
た こ とか ら, 保健婦と本人 ･ 家族と の 二者関係に おける
援助は, 外部支援者を含めた三者関係の 構造の中で の援
助に お い て も, 重要な要素となると考える ｡
2 今後の研究課題
今回は, 外部支援者に かかわる看護援助を追究する上
で の仮説的な枠組みが得 られた｡ 今後は こ の枠組みを基
に , 外部支援者が援助する ことま で を視野に入れ た看護
援助の展開の 中で , 外部支援者の 対象 へ の かか わり の意
味を深く捉える こと に より, 看護の 特質を追究した い ｡
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STR U CTU RE OF N U R SIN G C A RE O NFO RMAL AND INFO RMAL S UP PO RT
PR OVID ERS IN HOM ECARE
Na o mi Yo n e m a s u K ieko Ya s uda
Do cto r al Pr ogra m in Nu r sing, Nagano Colleg
･
e of Nu r sing
Gr adu ate s cho ol of Nu r sing,
C hiba Univ e r sity
K E YW OR DS:
ho m e c a r e
,
fo r m al s up po rt, info r m al s up po rt, str u ctu r e of nur sl ng Care
T he pu rpo s eof this study w a sto in v e stlgate the str u ctu re of nursl ng C are On for mal a nd inform al
stip port providersin hom e c ar e, from the r elation am ong the nurslng C are effectiv e n e s s, the c o nte nts
of for m al and infor mal support, and the contents of nurslng C a r e.
T he n u r slng C a r e, the effe ctiv e n e s s of n u r sl ng C a r e a nd the c o nte nts of fo r mal a nd infor mal
s up po rt w e re to ok o ut fr o m the s elf-r epo rt of 25public health nur ses (P H Ns), 25 c a s e s who w ere
re c eiving c ar ein his/he rho m e.
T he n ursing c are effe ctivene s s w a s ar r nged tw o: (a)before the for mal andinfor mal s up port had
been utilized by t he patient and his/her family, and(b) after the for mal and info r mal sup po rt had
be e n rec eiv ed by the patient and his/her family. T he c onte nts of nursing car e effe ctiv e n e s s w e r e : at
(a) the patient and his/her family m em bers decide to utilize for mal and info rm al s up port, a nd at
(b) m aking up for the things lacking for daily life, and gain s elf-c o nfide n c e o rim pr o v e v olitio n.
T he c o nte nts ofn u r sing c a r efo r n u r sing ca r e effe ctiv e n e s s w e r e : at (a) to help patie nt a nd his/he r
fa mily with cla rifying their thinking, a nd at(b)to a sk fo r m al a nd info r m al s up po rt pr o vide r sfo r
helping the patient a nd his/he rfa mily. And, the help of fo r m al and infor mal s up port are n ot only
ap parent help but als o m aking the be st u s e of n atu r e of the pe r s o n. And,in the stru cture of nurslng
c are, the relation of nurs e and c are re c eiver is three pers on
'
s relation , thatis tw opers on
'
s relation
of P HN and patient, and for mal and infor mal sup port provider . T he c are that the for mal and
info rm al s up porters provide is involved in the stru cture of nurslng Care.
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